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 ・そ・の鞍;疑,正
 '常キマで略ま.入昌氏と
 共にα波の抑制
 力二走邑り,つ㌧・で
 し、i眠深度の変動
 に一致して動揺
 する徐波帯城の
 変動を認めたが
 β帯域での変動
 は著明でなかっ
 た(図7)。変質性
 精神病者の睡i眠
 r鼠七te瓢1はこれ
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 と著しく異っていて享`〔帯域の変動とは無段1係にi余波帯:域での不規則,不安定な大きな電位変動
 が頻回示され,全体として鋸歯状のP鏡te搬を示した、(図8)。
 一これらの対照的なpa勧ernに対して・分裂病者の睡眠p就temは中間に位する様に思われた。
 即ち一方に変質性諸神病者に類似したP就te群を示す4倒(図9)と正常去り甑もt曲1に近似した
 p砒temを有するq例(図萄)とに2大別し得π、,
 そこで前者の病歴を仔細に再検討してみ掴所・か玉る変貴院精神病:者に類似したP鋤temを有
 するものは種々の点で非定型的な臨床症状を示していることが見出された。則ち脳波的な類似性と
 共に臨床症状自1}1ミにも非定型という点である程度の類似性が見出されたこととなる。
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 総括並びに考察
 正常者及び変質性精神病者を対照として分裂病者の安τ'
 静覚醒時脳波の基太周波数を分析してみるとシ後頭部で
 の帯域ヒストグラ踊ま夫々pattemとしては相互に類似じて
 いるが・変質性精神病者ではθ帯域に隅kf潤q腿亀acきが
 認められるのに対して正常考及び分裂病者は共にα帯域
 にP8akfre職cyがある。.しかし分裂病者はα1帯域で
 優位性を示すものが多く・正常者より正常域内での徐波
 化が認められる。叉前頭,側頭づ'後頭の夫々の部位別の
 脚批emが相互に一致している例は正常者より分裂病者
 の方が少い。叉側頭部において分裂病者はpeak費eq馳
 e斑yの平均値が正常者より高くなっているが,分裂病
 者の中でも予後不良例は可良例より一層この傾向が著明
 で,かなり意義のある所見と考えた。
 分裂病者に・特有の基太腹異常としてDavisのいう。ト
 0麗yr}賦㎞1に関してはか玉る分析手段では必しもβ帯域での異常として見出し得なかった。及分
 裂病脳波は一般に正常者よりdy肛壇tlunicでvarまab鱒ty'が高》といわれているが・電圧の変動
 値をとってみると分裂病者は正常者より高値を示し,殊にθ,α1,鰯帯域でこれが注目されるが,
 集計的分析結果のみならず,長時間記録の動エ軸勺観察でもこれが認められた。叉変異係数をとって
 みても分裂病春が正常者より高値を示した。これに対し備城の変動は著聞でなく・速波成分の増
 大がて例を除ぎ認められないことから考え合せ・分析黙の高城濾液盟のとり方に問題があるとも考
 えられるが,一方d船頭7r畑thmの所見自体低電圧で歩)る故,当然のこととも考えられた。曲OPW
 r1Wむ㎞を示した1例は前頭部を跨ぎθ帯呈浅に.peakfrequ3且cyを示したが,こオUまα帯域の著一明
 な抑制と相対的に目立つた所見であ・り・絶対出現率と全体のP就頓mより変質性糊鋤薦者のそれと
 は明らかに相違する。又太例はDa絨sのいうごとく器質帆脳変化が認められている。
 次に.記録時状態を変調せしめるため行なわれた自然睡眠時脳波の分析では変質性精神病者の職一
 もternが睡眠深度の動揺と一i致しない鋸歯状の甚だt、い変動を徐波帯域に.著明ぴこ示し拶舵θ帯域
 の変動が注目されたのに.対して・分裂病者ではか』るP読むe漁に類似する型と,正常者の,睡眠
 深度と平行する徐波帯域変動の認められる型に相似する二型溢認められた。前者の病歴中には症
 状、経過が非定型である他痙藝i動前歴等も認められ・いわゆる非定型精神病に近い形のものと考
 えられた。このことから分裂病の成因,機舗を考える際、か上る機能低下及び不安定状態の著し
 い群と然らざる群とを一応区別して分析して行くべきものである。又・沢の云う如く前者に痙攣
 閾値の低下の存在することも,報告者による痙・.澗値の問題もかkる二群の区別・混合の差異に
 よって惹起された問題と解して説明することが出来よ5。
結語
 精神分裂病者の脳波の基礎律動を,自動周波数分析装置により,δ2・δ1,θ,偽・侮,β1・'
 β2各帯域に.分けて分析した。
 覚醒時記録では精神分裂病者の脳波はα帯域が正常者より徐波化していた。また変動性が精神
 分裂病者脳波では大きいことを・劣位半球からの長時間記録によっても確かめた。6hOP取r}Ψ一
 も㎞は精神分裂病者21例中て例に見られた。
 生理的変調状態としての自然睡眠時の脳波を記録し・周波数分析を行った。電圧変動の著るし
 い・鋸歯状を示すpatternと,正常者に類似した,睡眠深度と}致する変動のみを示すpatt㎝
 とに精神分裂病者の変動塒t七emは分けられる。前者は臨床症状をみると精神分裂病としては非
 定型的な症状を示した。
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審査結果要旨
 自動周波数分析暴を用いて,未治療の精神分裂病患者の脳波の周波数分析を行った。対象は未
 治療の精神分裂病患者52例1対照として正常成人20例が被検者となった。装置としては,日
 本光電製15素子ぺγ書き脳波計ME格0-D型,及び日本光電製自動周波数分析器財AF-5型
 を用いた。脳波計の時定数は0,2秒とし,高周波漉波フィルターは使用せずに脳波を記録した。
 自動周波数分析器は1～50サイクル間をδ2',δ1,θ,α1,α2、β1,β2の7帯域に区分してあり,
 瞬時値,積分値の同時記録が可能である。穣分値は各'10秒毎に分析を行い。これを1epochと
 する。
 脳波誘導部位1左右前前頭,前頭,前側顕,中側顕,頭頂,後頭の12ケ所に,モントリオー
 ル法に従い電極を接着し,左右の前前頭ゴ海頭,前側頭一中側頭,頭頂一後頭の組合せにより6
 ケ所から脳波を誘導記録した。
 A)覚醒,安静時脳波(基礎律動〕分析。
 前述扱検査中・記録中i錨民に陥ったもの,人工産物混入の甚しいものを除いて,分裂病者21
 例,正常者16例の基礎律動の分析結果を資料とした。各帯域毎に積分値を示すベンの振れを測
 定し,これよリエネルギー率を算出して比較検討した。左右両半球間に著明な差異は認められな
 いので,分析には右半球の値を採用した。最高値を示した帯域は分裂病者,正常者ともにs1餌v
 αb乱ndであった。また分裂病者では正常者に比し、側頭部でα帯域エネルギー百分率が高くなっ
 ている。分裂病者の後頭部からの誘導では正常者に比しf網tαbapdの出現が殆んど認められず,
 分裂病者の脳波基礎律動は正常者に比してやk徐波化していると考えられる。帯域エネルギー百
 分蕊の部位差なみると,1則頭部でsiσWαb三瓶iに,著しい差がある。次にエネルギ『百分率変動値
 を算出t一た7聾,ラナ製病渚計ではθ.α耳昔工或の墾i重力カ㍉太き・し・こと力丸半11つた。
 B)睡眠脳波分析
 終夜記録によ9,前述の分裂病者の自然縫眠脳波を記録し,自動周波数分析羅による分析を行
 った。このうち睡砥の不充分なもの,胎んど不眠であったもの,体動等による人工産物の混入の
 甚しいものを除ぎ,これを正常者の終夜記録による自然齢史脳波の分析結果と,時間的要素をむ
 考慮し,周波数帯域,振巾,時間の5元的観点よ9観察し,動態的変化を比較検討した。
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